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U LIJEČENJU KRIŽOBOLJE
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Križobolja je vrlo česti problem u kliničkoj praksi. 
Cilj rada je bio utvrditi učestalost primjene pojedinih ﬁ zi-
oterapijskih postupaka u liječenju bolesnika s dijagnozom 
križobolje, te utvrditi postoji li razlika u njihovom propi-
sivanju između dvije specijalističke ordinacije ﬁ zikalne 
medicine i rehabilitacije (u daljnjem tekstu ordinacija A 
i ordinacija B) u sklopu sveučilišne Klinike.
Podaci su skupljeni retrospektivno za jednomjeseč-
no vremensko razdoblje na uzorku od 103 bolesnika s dija-
gnozom M54 MKB, s tim da je 61 bolesnik bilo liječen u 
ordinaciji A, a 42 u ordinaciji B. Osnovni demografski po-
daci su pokazali da su u ordinaciiji B liječeni značajno sta-
riji bolesnici nego oni u ordinaciji A (p = 0,013), dok izme-
đu dvije skupine nije bilo razlike prema spolu (p = 0,417). 
U ordinaciji B značajno je više propisivana elektroterapija 
od ordinacije A (p = 0,001) i češće se propisivalo više razli-
čitih vrsta elektroterapija (p = 0,04), iako glede samog broja 
propisanih terapija nije bilo razlike (p = 0,090). Nije nađe-
na razlika u učestalosti propisivanju terapijskog ultrazvu-
ka (p = 0,333), elektromagnetoterapije (p = 0,131), svjetlo-
sne terapije (p = 0,770), kao niti u učestalost propisivanja 
terapijskih vježbi (p = 0,431). U ordinaciji B značajno se 
više propisivala trakcija nego u ordinaciji A (p = 0,000). U 
većini promatranih parametara nije bilo značajne razlike u 
propisivanju ﬁ zikalne terapije bolesnicima s križoboljom 
između dvije specijalističke ordinacije. Razlike koje su na-
đene mogu biti posljedica kako subjektivnog i objektivnog 
nalaza, tako i preferencije samih liječbika i bolesnika, ali i 
uzimanja u obzir razlike u dobi između skupina.
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